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GRADO DE RESPONSABILIDAD

|

* Mediante la suscripcion de la presente acta, el contratante y el contratista 0 cooperante asumen plena
responsabilidad por la veracidad de la informacion en ella contenida

INFORMACION GENERAL DEL CONTRATO Y/O CONVENIO

CONTRATO Y/O

CONVENIO NUMERO: 2134 de 15 DE JUNIO DE 2023

“CELEBRAR CONVENIO INTERADMINISTRATIVO CON EL HOSPITAL SAN
ANTONIO E.S.E DEL MUNICIPIO DE HERVEO, TOLIMA, PARA EL DESARROLLO

kel s o DEL PROYECTO "FORTALECIMIENTO INSTITUCIONAL CON LA ADQUISICION
e bl DE UN VEHICULO PARA LA EJECUCION DE ACTIVIDADES EXTRAMURALES Y

DE RESPUESTA RAPIDA REALIZADAS POR EL HOSPITAL SAN ANTONIO E.S.E
DEL MUNICIPIO DE HERVEOQ, TOLIMA”

CONTRATISTA Y/O EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SAN ANTONIO E.S.E DEL

COOPERANTE MUNICIPIO DE HERVEO NIT 890.700.907-8
VALOR INICIAL DEL | DOSCIENTOS SETENTA | DURACION INICIAL
CONTRATO Y/O MILLONES DE  PESOS|DEL CONTRATO Y/O a'ggzﬁlggjﬂgﬁo
CONVENIO: ($270.000.000,00) MCTE CONVENIO:
CONSIDERANDO: ]

1. Que entre el Departamento del Tolima y la EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SAN
ANTONIO E.S.E DEL MUNICIPIO DE HERVEOQO, identificado con NIT 890.700.907-8 se celebré el
Convenio Interadministrativo No. 2134 de 15 de Junio de 2023, cuyo objeto es CELEBRAR CONVENIO
INTERADMINISTRATIVO CON EL HOSPITAL SAN ANTONIO E.S.E DEL MUNICIPIO DE HERVEO,
TOLIMA, PARA EL DESARROLLO DEL PROYECTO "FORTALECIMIENTO INSTITUCIONAL CON LA
ADQUISICION DE UN VEHICULO PARA LA EJECUCION DE ACTIVIDADES EXTRAMURALES Y DE
RESPUESTA RAPIDA REALIZADAS POR EL HOSPITAL SAN ANTONIO E.S.E DEL MUNICIPIO DE
HERVEO, TOLIMA", por un valor de DOSCIENTOS SETENTA MILLONES DE PESOS
($270.000.000,00) MCTE, de los cuales el Departamento del Tolima aportara la suma de DOSCIENTOS
CINCUENTA MILLONES DE PESOS ($250.000.000,00) MCTE, HOSPITAL SAN ANTONIO E.S.E DEL
MUNICIPIO DE HERVEO. aportara la suma de VEINTE MILLONES DE PESOS ($20.000.000) MCTE. y
un plazo de ejecucion de CIENTO OCHENTA (180) dias calendario, contados a partir de la suscripcion
del acta de inicio, previo perfeccionamiento y legalizacioén del acto contractual.

2. Que el Registro Presupuestal que amparo presupuestalmente el Convenio fue expedido el 31 de julio de
2023, a nombre HOSPITAL SAN ANTONIO E.S.E DEL MUNICIPIO DE HERVEDO, identificado con NIT
890.700.907-8, Asi:
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RP No. Fecha de Expedicion Identificacion Presupuestal Valor
9277 31/07/2023 05 - 515542 -2.3.4.02.04 - 0744 $250.000.000,00

TOTAL $ 250.000.000,00

Se constituy6 y se aprob6 la poliza No. 480-47-994000048285 anexo 0, con la aseguradora Solidaria
expedida el 21/06/2023, cubriendo los siguientes amparos iniciales:

AMPARO VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA VALOR ASEGURADO
Cumplimiento 15-06-2023 17-06-2024 $27.000.000,00
Pago anticipado 15-06-2023 17-12-2024 $125.000.000,00

El Convenio fue suscrito por las partes el 15 de junio de 2023, se publicé en Secop Il, se pagaron los
correspondientes derechos, se constituyeron y aprobaron las poélizas, por|lo tanto, se cumplieron los
requisitos de perfeccionamiento y ejecucion del Contrato y, por lo tanto, se expidié la correspondiente
Certificacion de Legalizacion el 3 de agosto de 2023;

Que el Acta de Inicio se suscribi6 el 03 de agosto de 2023; la cual fue oportunamente entregada a la
Direccion de Contratacion y cargada al Secop |l

Que, de acuerdo con la clausula segunda del convenio, plazo: el contrato interadministrativo se realizaria
durante CIENTO OCHENTA (180) dias calendario, contados a partir de la suscripcién del acta de inicio
previo perfeccionamiento y legalizacion del acto contractual, y de conformidad con el acta de inicio, se
fijo como fecha de iniciacion el 03 de agosto de 2023, quedando como fecha de terminacion el 29 de
enero de 2024.

Que se Actualizo la poliza No. No. 480-47-994000048285 anexo 1, con la aseguradora Solidaria
expedida el 10/08/2023, con el Acta de inicio, cubriendo los siguientes amparos:

AMPARO VIGENCIA DESDE VIGENCIA HASTA VALOR ASEGURADO
Cumplimiento 03-08-2023 05-08-2024 $27.000.000,00
Pago anticipado 03-08-2023 04-02-2024 $125.000.000,00

10.

Que las actividades objeto del convenio fueron ejecutadas dentro del plazo pactado y recibidas a
satisfaccion por la secretaria de salud departamental, segun consta en el informe de supervisiéon No.3
suscrito el 09 de abril de 2024.

Que el cooperante aporto la certificacion que acreditan que se encuentra a paz y salvo por concepto del
pago de aportes a los sistemas de seguridad social en salud, pensiones, ARP y parafiscales, de ély de
sus empleados, de conformidad con lo dispuesto en el Articulo 23 de la Ley 1150 de 2007, de fecha 04
de julio de 2024

Que con la revision de los soportes de ejecucion entregados por el HOSPITAL SAN ANTONIO E.S.E
DEL MUNICIPIO DE HERVEDO, identificado con NIT 890.700.907-8, se determina el siguiente Balance
Financiero:
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BALANCE FINANCIERO DEL CONTRATO

Balance General del Convenio Pagos realizados al contratista
Concepto Compro
Concepto - -
(Anticipo, actas, pagos) Valor (Anticipo, miso de Fecha Valor
actas, pagos) pago
Valor inicial del
I —— $270.000.000,00 Pago 1 32850 12/12/2023 | $125.000.000,00
Valor aporte
Babaaeitn $250.000.000,00 Pago 2 34456 14/12/2024 $75.000.000,00
Valor aporte el
Cooperante $20.000.000,00 Pago 3 6350 18/04/2024 $50.000.000,00
Valor Total del Convenio $270.000.000,00
Valor pagado con
Recursos Gobernacion $250.000.000,00
Valor pagado con
Recursos del $20.000.000,00
Cooperante
Valor causado que no 0
se ha pagado
Valor total ejecutado $270.000.000,00 Total: $250.000.000,00

1.

12.

13.

14,

Que el Hospital aporta comprobante de egreso No. 497 de fecha 3 de mayo de 2024 y comprobante de
transaccion de Banco Agrario, por concepto de retencién y/o descuento de la Tasa Pro-deporte y
Recreacion Departamental correspondiente al dos (2%) producto de la contratacion derivada, conforme
a lo establecido en la ordenanza 0038 del 2 de diciembre de 2020, que el Cooperante debe hacer al
Departamento, por valor de CUATRO MILLONES QUINIENTOS TREINTA Y SIETE MIL OCHOCENTOS
QUINCE PESOS ($4.537.815) M/CTE.

Qué el HOSPITAL SAN ANTONIO E.S.E DEL MUNICIPIO DE HERVEO, identificado con NIT
890.700.907-8, presenta la certificacion expedida el 19 de julio de 2024 por/Banco Agrario en la cual se
evidencia que la cuenta de ahorros No. 4-661-43-00168--6 se encuentra cerrada a la fecha.

Que la Directora Financiera de Tesoreria del Departamento del Tolima expidi6 Certificacion de reintegro
de rendimientos financieros del Convenio No. 2134 del 15/06/2023, el HOSPITAL SAN ANTONIO E.S.E
DEL MUNICIPIO DE HERVEO, identificado con NIT 890.700.907-8, el dia 25 de julio de 2024, por
valor de $675.297,00 pesos, recursos que fueron registrados el dia 25 de julio de 2024, en el Sistema
Integrado de Informacion Administrativo y Financiero SIIAF con el comprobante de ingreso No. 6681.

Que verificada la informacion contractual incorporada en el expediente se puede evidenciar que el objeto
del Convenio se encuentra terminado a la fecha de la presente liquidacion.
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ACUERDAN:

e Dar por liqguidado el Convenio No 2134 de 15 DE JUNIO DE 2023, cuyo objeto fue “CELEBRAR
CONVENIO INTERADMINISTRATIVO CON EL HOSPITAL SAN ANTONIO E.S.E DEL MUNICIPIO DE
HERVEO, TOLIMA, PARA EL DESARROLLO DEL PROYECTO "FORTALECIMIENTO INSTITUCIONAL
CON LA ADQUISICION DE UN VEHICULO PARA LA EJECUCION DE ACTIVIDADES
EXTRAMURALES Y DE RESPUESTA RAPIDA REALIZADAS POR EL HOSPITAL SAN ANTONIO
E.S.E DEL MUNICIPIO DE HERVEO, TOLIMA”

o No obstante haberse recibido a satisfaccion la obra, bien o servicio objeto del Convenio, el contratista
y/o cooperante no se exonera del cumplimiento de sus obligaciones, ni de garantizar la calidad de la
obra, bien o servicio y el Departamento revisara su correcto funcionamiento durante el periodo de
vigencia de la garantia unica de cumplimiento constituida por el cooperante.

e Las partes declaran quedar a Paz y Salvo por todo concepto, en sefial de conformidad y dando fe de lo
convenido, se firma por las partes quienes se declaran enteradas del mismo, en la ciudad de Ibagué.

Para constancia de lo anterior, firman la presente acta los que en ella intervinieron.

Firma Y Firma Ox?’m{ GOA'{WL

INGRID KATHERINE'RENGIFO HERNANDEZ JOSH JAIME GONZALEZ ENe(SO
Secretario de Salud del Tolima Geren
Ordenador del Gasto Hospital San Antonio E.S.E
NIT 890.700.907-8
COOPERANTE
Firma

EDUIN A LOAIZA
Profesig Umver
Supe isor

Elaboro: Wendy Dahian Bedoya Hincapié- Abogada Contratista
Reviso: Eduin Augusto Rivera Loaiza — Profesional Universitario

Aprobé: Orlando Lozano Lozano- Director desarrollo de servicios ¥ calidad de 1§ prestacion)
Vo.Bo.: Joan Camilo Castellanos Reyes — Asesor Juridico Secretaria de Salud &

DOCUMENTOS SOPORTE DE LA LIQUIDACION.

Soportan la presenta acta de liquidacion, los siguientes documentos: Certificado de reintegro de rendimientos financieros
Certificado cierres de la cuenta que se utilizd para el manejo de los recursos, Certificacion de aportes parafiscales
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L]
M Gmaﬂ gerencia gerencia <gerencia@hospitalsanantonio.gov.co>

Notificacion de pago masivo

Para: gerencia@hospitalsanantonio.gov.co
CC: GERENCIA@hospitalsanantonio.gov.co, notificacionesjudiciales@hospitalsanantonio.gov.co, gerencia@hospitalsanantonio.gov.co

Banco Agrario de Colombia

Notificacién de pago masivo
:: Cuenta Origen

Titular: HOSPITAL SAN ANTONIO ESE DE HERVEO TOLIMA\CONV 2134 ADQUI VE
Numero de cuenta: #1686
Moneda: $
Tipo: Cuenta de ahorros
:: Cuenta Destino
Numero de Tipo de Numero de ]
Nombre P ——— documanto et Banco Referencia Monto
GOBERNACION DEL TOLIMA PRO g BANCO
DEPORTE 8001136727 N 8137 POPULAR CONV 4,537,815.00

Si tiene cualquier duda, comuniquese gratis a la Linea Contacto Banco Agrario 01 8000 915 000 y desde Bogota al
594 85 00.

Nota: Este e-mail es generado de manera automatica, por favor no responda a este mensaje.

www.bancoagrario.gov.co QOB OMm binwagiatio

O camg ” &,
%‘ Y et - e

https://mail.google.com/mail/u/0/?ik=57639fa8ea&view=pt&search=all&permmsgid=msg-f: 1798060378566 115279&simpl=msg-f:1798060378566 115279

Banco Agrario de Colombia <bancavirtual14@bancoagrario.gov.co> 3 de mayo de 2024, 2:19 p.m.

1n
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REPUBLICA DE COLOMBIA
DEPARTAMENTO TOLIMA

e PAGO A TERCEROS NRO 497

rwﬂmmm ENTIDAD HOSPITAL SAN ANTONIO E.S.E.
FECHA 03 MAYO 2024
‘: BENEFICIARlO GOBERNACION DEL TOLIMA IDENTIFICACION 28 CODIGO 28
| S } o B e — R B S A -
‘ pago de tasa pro deporte departamental convenio 2134 de 2023 fortalecimeinto
! institucional con la adquisicién de un vehiculo para la ejecucion de actividades
extramurales y de respuesta rapida realizadas por el hospital san antonio e s.e herveo  ———— . N
| SUBTOTAL 4, 537 815
i IVA 0
| TOTAL 4537,815.
; DEDUCCIONES:
BASE: NOMBRE: VALOR: PORCENTAJE: . CONTABLE
! NETO A PAGAR , 4'537’81§,'_._.. _'
; - AR AN e - i
|
1
(CODIFICACIONCONTABLE ~~_ ComprobanteCE:926 ;
|ACREEDOR BANCOS |
E 24079001 11100644 }
l U | g ————————
ORDENADOR DEL GASTO 5 FECHA BANCO CHEQUE CUENTA VALOR
| 03/MAY/2024 BANCO AGRARIOD  ND 466143001686 - 4537815,
|
" . !
Paole Gallego T ‘ol Galego T
PAOLA GALLEGO TORO PAOLA GALLEGO TCL;b RECIBI
GERENTE GERENTE

POR SU SALUD PONEMOS NUESTRO CORAZON
USUARIO: LUISA - IMPRESION - 31 JULIO 2024 02:53:56 P. M.
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GOBERNACION DEL TOLIMA osl®

NIT: 800.113.672-7 S eanam ¥

alyisii. SECRETARIA DE HACIENDA B . i 8
DIRECCION FINANCIERA DE TESORERIA

DTD No 0589

LA DIRECTORA FINANCIERA DE TESORERIA DEPARTAMENTAL
DEL TOLIMA

CERTIFICA:

Que el ingreso de los recursos por concepto de REINTEGRO RENDIMIENTOS
FINANCIEROS del Convenio 2134 del afio 2023, a nombre de HOSPITAL SAN
ANTONIO E.S.E. DEL MUNICIPIO DE HERVEO TOLIMA, identificado con NIT.
890.700.907-8, fue registrado en el Sistema Integrado de Informacién
Administrativo y Financiero SIIAF, con el siguiente comprobante de ingreso:

INGRESO No FECHA VALOR
6681 25/07/2024 $675.297,00

La presente se expide a solicitud de HOSPITAL SAN ANTONIO E.S.E. DEL
MUNICIPIO DE HERVEO TOLIMA.

Dada en Ibagué, a los (25) dias del mes de Julio de 2024.

YENNY CAROLINA MESA PENA

Directora Financiera de Tesoreria

el
Prepard: Wilson Ariel Perilla%—\éontratista

Edificio Gobernacién del Tolima - Carrera 3 entre calle 10y 11




GOBERNACION DEL TOLIMA

NIT. NIT. 800113672-7
CRA 3a CALLES 10 Y 11, IBAGUE, TOLIMA

CONSIGNACION No. 6681
FECHA: 25-julio-2024
C.C. & NIT: 890700907 Cuenta No: 5752-17989-3 COLPATRIA
Recibido de : HOSPITAL SAN ANTONIO E.S.E DE HERVEO TOLIMA

La Suma de : SEISCIENTOS SETENTA Y CINCO MIL DOSCIENTOS NOVENTA Y SIETE 00/ 100 PESOS M/CTE

Tipo Ingreso: INGRESOS FONDO SALUD DEPARTAMENTAL ok

Concepto:  WPM REINTEGRO RENDIMIENTOS FINANCIEROS DEL CONVENIO 2134 DE 2023 ENTRE EL PERIODO 15
DE JULIO DE 2023 Y EL 11 DE JULIO DE 2024 ABONADOS A CUENTA EL 25 DE JULIO DE 2024 SEGUN

SOPORTES ADJUNTOS
Clasificacion : =~ VIGENCIA ACTUAL Centro Utilidad :
VALOR EN EFECTIVO : 675,297.00
VALOR EN CHEQUE: 0.00
VALOR : 675,297.00

DISTRIBUCION EN USOS Y/O RUBROS

USO Y/O RUBRO VALOR

1775-RENDIMIENTOS FINANC CONVE Y CTOS FINANCIADOS CON RENTAS 675.297,00
CEDIDAS SALUD VIG ANTER

675,297.00
IMPUTACION CONTABLE
CUENTA CONCEPTO DEBITOS CREDITOS
111006041001 575217989-3 TGD otros gastos en salud - U.R. $675.297,00 $0,00
480232040201  Conv. y cont. Financiados con rentas Cedidas Salud $0,00 $675.297,00
$675.297,00 $675.297,00

LABORADO POR /
TgSoreria General del Depgrtdmento

ORIGINAL
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Bancolombia®™

NIT. 890.903.938-8

Empresa: HOSPITAL SAN ANTONIO Nombre del pago: reintegro_rendimient Fecha: 24-07-2024 Hora: 19:22:54 Fecha de envio del pago: 24-07-2024
NIT: 890700907 Secuencia: AA Fecha de Generacion: 24-07-2024 Fecha para Procesar el pago: 24-07-2024
Tipo de pago: PAGO A PROVEEDORES Numero de cuenta a debitar: 90642923080

Impreso por: Jg113141

Total Registros del Lote: 1 Registros Procesados: 0 Registros Rechazados: 0 LRegistros Pendientes: 1
1 Valor Total del Pago: $675,297.00 Valor Registros Procesados: $0.00 Valor Registros Rechazados: $0.00 | Valor Registros Pendientes: $675,297.00
NUMERO DE TIPO DE DOCUMENTO FECHA
CUENTA CUENTA BENEFICIARIO NOMBRE BENEFICIARIO VALOR ENTIDAD ESTADO APLICACION
00000005752179893 Ahorros 800113672 GOBIERNO DEPARTAME 675,297.00 SCOTIABANK COLPATRIA S.A POR APLICAR EN ENTIDAD DE ACH 24-07-2024

Pagina 1 de 1




@ Banco Agrario de Colombia

El Banco que hace crecer el compo
Nit : 800.037.800-8

CERTIFICACION

El Banco Agrario de Colombia, certifica que el HOSPITAL SAN ANTONIO ESE DE
HERVEO TOLIMA, identificado (a) con Nit. JURIDICAS No. 8907009078 de
HERVEO, presenta la siguiente cuenta de AHORROS CANCELADA: CONV 2134
ADQUI VEHICULO Numero 4-661-43-00168-6 fecha de cierre 19/07/2024.

Se expide en HERVEO, a los diecinueve (19) dias del mes de julio de 2024, con
destino a: QUIEN PUEDA INTERESAR

"y

%t‘}w ﬁ\gmm de Colombia

o QF Hereso - Toluna

AL

DIRECTOR (A) OF ICINA

\o %#*V‘»» ’“m




HOSPITAL SAN ANTONIO Cadigo: HSA-A-P-FO01

HOSPITAL
SAN ANTONIO
E.S.E.

HERVEO TOLIMA Version: 01
.Hg{’.j?: A NIT. 890.700.907 - 8
CERTIFICACION Fecha:

Pégina: 1

HERVEO - TOLIMA

LOS SUSCRITOS GERENTE Y CONTADORA
DEL HOSPITAL SAN ANTONIO E.S.E
DE HERVEO TOLIMA

NIT. 890.700.907-8

HACEN CONSTAR QUE:

EL HOSPITAL SAN ANTONIO E.S.E DEL MUNICIPIO DE HERVEO TOLIMA SE
ENCUENTRA A PAZ Y SALVO POR CONCEPTO DE APORTES
PARAFISCALES Y SEGURIDAD SOCIAL DE SUS FUNCIONARIOS CON
CORTE AL 30 DE JUNIO DE 2024.

QUE SUS OBLIGACIONES PATRONALES CON TODAS LAS ENTIDADES
ADMINISTRADORAS SE ENCUENTRAN TOTALMENTE CUBIERTAS.

PARA CONSTANCIA SE FIRMA EN EL MUNICIPIO DE HERVEO TOLIMA, A
LOS CUATRO (04) DIAS DEL MES DE JULIO DE 2024.

N =

( JOSE JAIME GONZALEZ CLAUDIA MARGOTH
“GERENTE CONTADORA PUBLICA
HOSPITAL SAN ANTONIO E.S.E T.P. 212803-T
HOSPITAL SAN ANTONIO E.S.E

:.’ W . / I -
NarE \OonR&le < @mmﬁé Q)\j(\,

CARRERA 6 No. 6 - 39 BARRIO SAN VICENTE - CELULAR: 3208377370
gerencia@hospitalsanantonio.gov.co

www.hospitalsanantonio.gov.co
“POR SU SALUD PONEMOS NUESTRO CORAZON"
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